
■ Pour soigner plus en
douceur, un cardiologue,
le Dr Joachim Miro, a
corrigé une importante
malformation chez un
bébé de 15 mois, sans
recourir à la chirurgie à
cœur ouvert. Pratiquée
pour la première fois en Amérique du Nord,
cette intervention, réalisée sans anesthésie
générale, a permis à l'enfant de passer
moins de jours à l'hôpital. Résultats : moins
de douleur et une récupération beaucoup
plus rapide.

■ Comment déloger, chez
une fillette de 7 ans, un
abcès important situé à 
la base du cerveau, sans
recourir à l'ouverture du
crâne? C'est ce qui a été
réussi récemment par un
spécialiste en oto-rhino-
laryngologie, le Dr Louis Péloquin. Cette
intervention, pratiquée pour la première
fois au monde, a permis de sauver la vie de
l'enfant tout en étant moins mutilante et
moins invasive.

■ Une équipe de chercheurs composée de
généticiens et d’un gastro-entérologue a
identifié la cause génétique d'une maladie
grave du foie pouvant entraîner la mort
chez des enfants autochtones. Un test
diagnostic a été mis au point, permettant
aux parents concernés de connaître le
risque d'avoir un enfant atteint de la
maladie.

■ La création de la chaire de
recherche François-Karl
Viau permettra à son
titulaire, le Dr Daniel
Sinnett, de se consacrer à
la recherche sur les facteurs
génétiques des cancers
chez l'enfant. Autre
particularité : c'est grâce 

à l'initiative de la mère de François-Karl et 
à son appui financier que cette chaire a pu
être mise sur pied.

■ En raison du taux
alarmant de bébés
victimes de
maltraitance, des
spécialistes de
plusieurs
disciplines ont
travaillé à définir
un outil concret
de prévention du
syndrome du bébé secoué: 
le thermomètre de la colère. Destiné aux
parents et aux professionnels, il s'agit là
d'un premier élément du projet de préven-
tion provincial du Syndrome du bébé secoué
élaboré par le CHU mère-enfant Sainte-
Justine.

■ Des campagnes de promotion de la santé
ont été préparées afin d'inciter les parents

et les enfants à adopter
des comportements
sécuritaires : prévention 
de piqûres d'insectes,
pratique sécuritaire des
sports d'été, installation
adéquate de sièges d'auto
pour bébé et pour enfant.

■ La Collection Parents et les Soirées Parents
ont rejoint, avec 14 nouveaux titres et
plusieurs conférences, des milliers de parents
et de professionnels préoccupés des grandes
questions concernant les enfants et les
adolescents.

■ En début d'année, des
experts de Héma Québec
et de Sainte-Justine ont
mis de l'avant un
programme québécois de
banque publique de sang
de cordon. Ainsi, il est
possible d'offrir un traitement novateur à
des enfants atteints de maladies autrement
mortelles.

Toutes ces actions s'accompagnent, jour après
jour, d'attentions, de sourires, de réconfort et
de l'engagement de chacun à la cause des
mères et des enfants…

Fonds d’immobilisation 
Sources de financement $ %

Régie régionale de la santé et 5 314 618$ 58%
des services sociaux de Montréal-Centre
Fondations 1 454 431$ 16%
Recherche 2107 461$ 23%
Autres sources 315 722$ 3%
Total 9192 232$ 100%

Vérificateurs : Samson Bélair Deloitte & Touche

La Fondation de l’Hôpital Sainte-Justine a versé au cours de la dernière année
la somme de 6,7 millions $. Cette contribution a permis la réalisation de
plusieurs projets de recherche et l’acquisition d’équipements.
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Au CHU mère-enfant Sainte-Justine, les réalisations de la dernière année démontrent,
une fois de plus, le savoir-faire et la passion de chacune de nos équipes. Nous désirons
remercier l'ensemble du personnel pour tous ces gestes posés, chaque jour, dans le but
d'améliorer la santé des mères, des enfants et des adolescents.

Nous souhaitons remercier également toutes les familles qui nous confient ce qu'elles
ont de plus précieux: la santé de leurs enfants.  

Donner toujours ce qu’il y a de meilleur…
aux enfants, aux adolescents et aux mères.

Rapport financier 2002-2003 
Fonds d’exploitation 
Dépenses par secteurs d’activité
Secteurs Dépenses %

Services diagnostiques et thérapeutiques 68 307 876$ 34%
Soins infirmiers 47 206 158$ 22,5%
Réadaptation 15 594233$ 8%
Services ambulatoires 14 152 642$ 7%
Soins spécialisés à domicile 1745 327$ 1%
Soutien à l’enseignement 2020 027$ 1%
Services de soutien 10 326 364$ 5%
Services administratifs 13 817 749$ 7%
Services techniques 27 733 535$ 14%
Dépenses non réparties 1 011 452$ 0,5%
Total 201 915 363$ 100%

Tableau des activités 
Admissions 19 592
Journées d’hospitalisation 127 026
- Courte durée 108 064
- Longue durée 11 786
- Réadaptation  7 176

Soins de jour - traitements 23 155
Réadaptation
- Heures de prestation de services 178 652
- Nombre de patients 4 704

Bloc opératoire
- Patients 8 617
- % chirurgie d’un jour  53,1%

Accouchements 3 519
Visites à l’urgence 59 865
Consultations externes 161 692

États financiers 2002-2003 
Fonds d’exploitation

Activités Autres
principales activités

Revenus $ $
Financement de  182 011 442$

la Régie régionale de la santé et 
des services sociaux de Montréal-Centre

Revenus d’autres établissements 172 270$
Contributions des usagers 4 714 362$
Ventes de services 2 345 570$
Subventions fédérales et 19 420 315$

autres organismes de recherche
Financement de la RAMQ 3 437 502$

(résidents et internes)
Enseignement (Université de Montréal) 1 394 214$
Services d’aides techniques 3 348 060$ 
Aides à la communication 599 299$ 
Autres revenus 5 501 183$ 387 521$
Total des revenus 194 744 827$ 28 586 911$

Dépenses
Salaires et avantages sociaux 154 892 041$ 17 024 642$
Autres dépenses 47 023 322$  11 900 862$
Total des dépenses 201 915 363$ 28 925 504$

Excédent (déficit) (7 170 536)$ (338 593)$ 
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■ La dernière année a marqué une étape dans
l'histoire de la Fondation de l'Hôpital, avec le
lancement de la vaste campagne de développe-
ment Grandir en santé dont l'objectif est de
recueillir 100 millions de dollars. Les membres
de la communauté d'affaires, la population, les
bénévoles et le personnel ont joint leurs efforts
pour aider Sainte-Justine à grandir.


